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This paper outlines a d valuates th  contents of the medical team(MT)training
introduced into he clinical practice at OhuUniversity School f Dentistry in 2012.
Eighty nine clinical pr ctice students participated n the MT training.The training
was carried outin five s ctions of the hospital:Comprehensive R c pt on,Clinical
Laboratory,Pharmacy,Ward,and Nutrition Ro min rotation.The students self-evalu-
ated their own skills on a one-to-five scale.The range ofmean scores wa3.5 to 4.5.The
number ofitems inwhich most students gave ascore of 1or 2was 6 out of 27.
In conclusion,students considered a majority of the objectives wer  attainable.On
the other hand,items given low scores n ed further imprivements.











なり1),超高齢社会 に分類 される。 これにより有





値 を読み取 り,ど のように解釈するのかについて,
実際の症例 を元に討論を行った。具体的には蜂巣
炎疑い,ワ ーファリン服用中の患者,骨 折(術 前,
術後1日 目,術後10日目),貧血,お よび強溶血










に確認 され るのかについて診療室,総 合受付,お
よび薬局での実際の業務を見学 させながら教員ま




る含嗽薬の体験実習 を実施 した。午後は提出 され




生活,病 棟での医薬品管理,検 体の取 り扱いと注
意点,処 置 ・小手術前 ・中 ・後の看護,対 診 ・処
置 ・検査 ・食事等の依頼 ・指示の方法 ・入院診療
か らチーム医療 のための実習 としてメデ ィカル








2.研 修 方 法
MT研修 は1班7～8名 の学生 に対 して,月 曜
日から金曜 日までの5日 間で実施 した。年間計画
表 に従い,全12班が ローテーシ ョンによ りMT
研修 を体験 した。
月曜 日か ら木曜日は各班 を2～3名 ずつの3ユ
ニットに分け,総 合受付(予 診科),臨床検査室,
薬局,病 棟および栄養室の5部 署をローテーショ
ンで研修 した(表1)。 金曜 日の午前中は選択研
修 として,再 度研修 したい部署を選択 させた。金
曜 日の 午 後 はproblem based learning(以下
PBLと略す)実 習として,モ デルケースについ
てニュー トリションサポー トチーム(以 下NST
と略す)の 一員として参加するシナ リオを元に討
議 と発表 を行った。




の医療 費の支払 い と請求 につ いて教 員 また は
ティーチングアシスタン ト(以下TAと 略す)が資














は 「2」と評価 した者が多い項 目は 「検体検査の
種類 と採取法,必 要な器材 を説明できる」と 「臨
床検査に使用する器材・機器を概説できる」であっ
た(表3)。
3.薬 局 研 修
各項 目の平均値は3.5以上であった。「1」また
は 「2」と評価 した者が多い項目は 「日本薬局方
を説明できる」と 「薬剤情報提供書を作成 し,患
者 さんに説明できる」であった(表4)。
4.病 棟 研 修











係するシナ リオを作成 して,学 生に問題点の抽出
と解決法についてグループデ ィスカッシ ョンを
行った。 シナリオは入院患者 を想定 し,「歯肉癌
手術後の抗癌剤使用 と食欲不振ケース」,または













4.評 価 方 法
総合受付(予 診科),臨床検査室,薬 局,病 棟
および栄養室の5部 署におけるそれぞれの自己ス
キルチェックの項 目の平均値 と標準偏差 を求めた。
また,悪 い評価となる 「1」または 「2」と自己
評価 した個数 を抽出 した。「1」または 「2」が
全体(89名)の5%を 超 えた場合,す なわち抽























ムを設けて研修 を行ってい る例 が報告 されてい
る12～16)。澤田ら15)は医学部 と保健医療学部の学生
が混成チームを組み実習を行 うことで,医 療者 と
しての人間関係の築 き方や,自 らの専門性 を認識
し,地域におけるチーム医療の重要性を理解する
ことをチーム医療実習の目標 としている。すなわ




力によ り,MT研 修において,薬 学部の一部の学
生がPBLに参加 した。 しか しながら,他 大学 に
おける共通カリキュラムのチーム医療実習が一定
期間チームとして接す るのに対 し,本学では半 日
程度 と短いために学生同士がチーム医療 として協
力できる段階 までは発展できなかった。他職種 と



















「検体検査の種類 ・採取法 ・必要 な器材」,「臨床
検査 に使用する機材 ・機器」および 「日本薬局方」
については,口 腔生理学,口 腔生化学,歯 科薬理
学,歯 科麻酔学等で学習 して きている内容である
ため,学 習内容を忘れて しまっているか,基 礎と
臨床 を結び付 けて考 えに くかったことが考 えられ
る。今後は,基 礎で学習 した内容 を復習 してもら
いなが ら,実際の検査機器での検査内容ならびに
薬局での業務が結びつ くように,講 義と見学を組
み合わせた研修 を実施 したい と考 える。以上の点
を踏 まえて,多 職種連携や超高齢社会に対応 して









2.自 己スキルチ ェックに 「1」または 「2」
と評価 した者 が 多い項 目は27項目中6項 目で
あった。
今年度のMT研 修 は,学 生の自己評価 の観点
か ら大半の項 目では理解が得 られた。理解が不十










る17)。上記の内容 を考慮 しなければ,臨 床実習に
おける有病高齢者への指導や治療はリスクの高い
もの となる。 したがって,有 病高齢者の全身管理
について学習 した後に実際の症例に接することが
必要であろう。


































はMT研 修で初めて接 す る項 目であったため,
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